
Seminários de Codificação Clínica
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15 de Maio de 2010



Episódio de internamento inválido: 

demora inferior a 24 horas





Com e sem Sintomas urinários





Descrição endoscópica:

“Lesões do recto ao descendente”

� Codificar ‘Left-sided ulcerative colitis’



556. Colite ulcerosa

556.0 Enterocolite ulcerosa (crónica)

556.1 Ileocolite ulcerosa (crónica)

556.2 Proctite ulcerosa (crónica)

556.3 Proctossigmoidite ulcerosa (crónica)

556.4 Pseudopolipose cólica

556.5 Colite ulcerosa esquerda (crónica)

556.6 Colite ulcerosa universal (crónica)

556.8 Colite ulcerosa NCOP





“Oclusão de bypass”



Oclusão de bypass vascular







403. Doença renal hipertensiva

403.x0 Doença renal crónica hipertensiva com 

doença crónica do rim estadios I a IV ou não 

especificado
585.1 Doença crónica do rim , estadio I

585.2 Doença crónica do rim , estadio II585.2 Doença crónica do rim , estadio II

585.3 Doença crónica do rim , estadio III

585.4 Doença crónica do rim , estadio IV

585.9 Doença crónica do rim , não especificada

403.x1 Doença renal crónica hipertensiva com 

doença crónica do rim estadio V ou terminal
585.5 Doença crónica do rim , estadio V

585.6 Doença renal terminal



404. Doença cardíaca e renal crónica 

hipertensiva

404.x0 … sem insuficiência cardíaca e com doença crónica do 
rim estadios I a IV ou não especificado

404.x1 … com insuficiência cardíaca e com doença crónica do 
rim estadios I a IV ou não especificado

585.1 Doença crónica do rim , estadio I

585.2 Doença crónica do rim , estadio II

585.3 Doença crónica do rim , estadio III585.3 Doença crónica do rim , estadio III

585.4 Doença crónica do rim , estadio IV

585.9 Doença crónica do rim , não especificada

404.x2 … sem insuficiência cardíaca com doença crónica do rim 
estadio V ou terminal

404.x3 … com insuficiência cardíaca com doença crónica do rim 
estadio V ou terminal

585.5 Doença crónica do rim , estadio V

585.6 Doença renal terminal





Broncoscopia:

“Lesão junto da raiz do brônquio principal esquerdo”

� 162.2 Main bronchus …



511.81 Derrame pleural maligno

Não estava nas definições das neoplasias malignas

� 140 – 209  e  230 – 239



Corrigida a mensagem no programa 

Auditor…



Afaquia congénita?



Catarata congénita…

A afaquia não era congénita mas secundária a cirurgia 

de catarata congénita.

� Inserção secundária de pseudofaco







Operações em 2 ou mais músculos 

extraoculares



Operações em 2 ou mais músculos 
extraoculares







Infecção de ferida/retalho ósseo



Infecção de ferida/retalho ósseo

Remoção de osso e não de placa (skull plate). 

Codificar craniectomia



Craniectomia

• 01.25 Other craniectomy

– Debridement or sequestrectomy of skull

• 02.01 Opening of cranial suture

– Linear or strip craniectomy

• 02.02 Elevation of skull fracture fragments• 02.02 Elevation of skull fracture fragments

– Debridement of compound fracture of skull

– Decompression or reduction of skull fracture

• Craniectomy 01.25

• Debridenent / skull 01.25

• Debridenent / skull / compound fracture 02.02

• Craniectomy / linear (opening of cranial suture) 02.01 





Encerramento… seguido de 

laparotomia exploradora?



Sequenciar correctamente os 

procedimentos

Sequenciar correctamente:Sequenciar correctamente:

1.º Laparotomia exploradora

2.º Lise de aderências

3.º Exérese do colon (por existência de um pólipo)

4.º Desmontagem de colostomia

Como a laparotomia exploradora foi acompanhada de 

outros procedimentos intra-abdominais não se codifica





Afaquia � extracção de cristalino?



Troca de LIO: qual o diagnóstico?

“Ectopia pupilar”

“Vê mal do OD pós-faco”

�Correcção da refracção?





Peso em gramas vs peso codificado



Peso em gramas vs peso codificado



764. 765. Peso nos RN de baixo peso

0    peso não especificado

1 menos de 500 gramas

2 500 a 749 gramas

3 750 a 999 gramas

4 1000 a 1249 gramas4 1000 a 1249 gramas

5 1250 a 1499 gramas

6 1500 a 1749 gramas

7 1750 a 1999 gramas

8 2000 a 2499 gramas

9 2500 gramas ou mais



Baixo peso, malnutrição fetal e 

prematuridade



Códigos de baixo peso, malnutrição 

fetal e prematuridade





“Migração completa da banda gástrica para o 

interior do estômago” 

� complicação em vez de admissão para

Endoscopia: “corte e remoção da banda”

Perfuração � laparotomia



Neurofibromatose …





Um neurofibroma não faz o 

diagnóstico de neurofibromatose





Associação dos códigos de Morfologia 

aos das Neoplasias



Reparação de rasgaduras



Reparação de rasgaduras

”Crioterapia na rasgadura pelas 7h”

� Cryotherapy / retina / repair of tear





Fractura alveolar !







Litíase vesicular e pancreatite



Pancreatite aguda litiásica



Pancreatite aguda litiásica







•Sequenciação dos procedimentos cirúrgicos

•Codificação de análises e ECG num doente operado



Procedimentos



Artrodese
Via 

anterior

Discectomia
‘Cage’: dispositivo 

intersomático







Artrodese com 

placa

Via 

anterior

Discectomia

Colheita de osso 

(Enxerto de osso)

(Incisão / 

Abordagem)



Artrodese com placa e parafusos





Diagnóstico principal?

• A doente, com doença ginecológica tinha 

bócio com actividade não controlada, pelo 

que foi recusada por Anestesia





Activa ?



Doença actual vs sequelas

“Doença de Hansen curada com internamento 

dos 16 aos 24 anos”

“Sequelas distais dos membros – neuropatia 

lepromatosa”lepromatosa”

� a doente não tem lepra mas sequelas

� codificar efeito tardio de doença infecciosa 

NEC



Código de manifestação

De que doença?



Radioterapia… oral?



Admissão para tratamento com iodo 

radioactivo



Fimose … reparação do pénis





Cateterização ureteral vs remoção de 

obstrução











Superficialização de vaso sanguíneo



Superficialização de vaso sanguíneo


